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Resumen

Titulo:

Experiencias de padres con hijos nifios y/o adolescentes con discapacidad, concurrentes a
terapias asistidas con animales en el Centro de Equinoterapia “/lusion” en la localidad de

San Miguel, provincia de Buenos Aires.

Resumen:

A partir de esta investigacion se buscé explorar las experiencias de los padres de
nifios y/o adolescentes con discapacidad residentes en la localidad de San Miguel en
relacion con los beneficios percibidos al participar en los dispositivos de equinoterapia y

zooterapia (terapia asistida con perros) como alternativas terapéuticas a las tradicionales.

Se realiz6 una investigacion de tipo cualitativa, no experimental, con disefio
narrativo, en la que se utiliz6 como técnica de recoleccion de datos la toma de
entrevistas a 20 padres de concurrentes. Los resultados obtenidos revelan que las
terapias asistidas con animales generan beneficios multisistémicos en nifios y/o
adolescentes con discapacidad, incluyendo mejoras en el equilibrio, la coordinacion
motriz, la comunicacion verbal y no verbal, y la regulacion emocional. Los padres
destacaron el desarrollo de vinculos afectivos significativos con los animales, lo

que favorece la autoestima, la motivacion y el sentido de pertenencia.

Palabras Claves:

Terapia Asistida con Animales — Discapacidad — Rehabilitacion— Diagnosticos-

nifios y adolescentes



Introduccion
Delimitacion del Objeto de Estudio:

El siguiente trabajo pretendid conocer a través de las experiencias
parentales, la eleccion de que sus hijos con discapacidad realicen terapias asistidas
con animales, y cudl fue la vivencia a partir de la participacion en dicho
dispositivo terapéutico.

Se tom6 como muestra a veinte progenitores cuyos hijos concurrieron al
Centro de Equinoterapia Ilusion de la ciudad de San Miguel, provincia de Buenos

Aires.

En tal sentido, el objetivo fue explorar los preconceptos e ideas con las que
arribaron a dicha terapia y comprender las experiencias parentales respecto de la

terapia asistida con animales en las que participan sus hijos.

Finalmente se contrasto la informacion obtenida en las entrevistas, desde un marco

tedrico amplio, incluyendo diversos enfoques y disciplinas.

Planteo del problema:

Segun los datos proporcionados por la Organizacion mundial de la salud
(OMS, 2011) en el mundo mas de 1000 millones de personas padecen algin tipo
de discapacidad. Esta cifra representa alrededor del 15% de la poblacion mundial.

Entre 110 y 190 millones de personas tienen grandes dificultades para funcionar.

De los datos del Registro Nacional de Personas con Discapacidad (2022),
surge que 1.503.779 personas presentan Certificado Unico de Discapacidad (CUD)
vigente. Ademas, se estima que en la Republica Argentina mas de 5 millones de
personas tienen algun tipo de discapacidad segin el Censo (2022), lo que
representa el 12,9% de la poblacion. Asimismo, se observa una falta de
conocimiento y abordaje en cuanto a las terapias asistidas con animales (TAA),
que a menudo son consideradas terapias alternativas o complementarias. Por ende,
se estimd necesario investigar al respecto, dado que existe una laguna debido a la

falta de investigaciones sobre esta tematica en el pais.

Al buscar estudios empiricos relacionados a la zooterapia o TAA en
personas con discapacidad, no se encuentran datos por su poca especificidad y

algunas problematicas referidos a la falta de metodologia comun entre estas



practicas.

Segun Oropesa Roblejo (2009), los animales poseen caracteristicas que
favorecen la creacion de un vinculo terapéutico: El amor, la compaiiia y la ternura
son, en muchos casos, la mejor medicina; aunque es necesario destacar que la
interaccion con un animal no establece un abordaje terapéutico, ya que no cumple

por si sola las caracteristicas basicas de una terapia.

Se debe comprender al animal como instrumento o mediador entre
terapeuta/paciente, pero nunca como protagonista de la intervencion (Alvarez,

2013).

Por otra parte, se debe aclarar que para llevar adelante esta investigacion se
contd con los recursos tedricos, materiales, de tiempo, y de acceso a la muestra

seleccionada.

En este sentido, el problema de investigacion cont6 con el acceso a la
informacion proveniente de fuentes primarias, secundarias y terciarias, como
también se accedio a la poblacion objeto abordada, dando cuenta que, si bien la
problematica es compleja, la investigacion cumple con el recurso ético de no
alterar o causar dafio al individuo, comunidad o ambiente, y respondi6 al recurso
temporal a corto plazo, donde se logro la ejecucion de todos los procesos de
investigacion.

La finalidad de esta investigacion fue explorar la experiencia de padres
cuyos hijos que presentan alguna discapacidad realizan terapia asistida con
animales, residentes en el Partido San Miguel, provincia de Buenos Aires, en el
centro de Equinoterapia “/lusion”. Esta institucion trabaja con un equipo
interdisciplinario y se encarga de adiestrar a los animales que van a participar de
las sesiones terapéuticas. Prestan un servicio de manera gratuita, ya que entienden

que, de lo contrario, muchos de sus concurrentes no podrian afrontar.

A partir de lo expuesto la pregunta de investigacion que guid este estudio
fue ;Cudles son las experiencias parentales respecto de la terapia asistida con
animales en las que participan sus hijos? ;Con qué preconceptos e ideas arribaron
los padres a dicha terapia? ;Qué impacto emocional tiene en los

padres/familia?; Presenta limitaciones?



Fundamentacion:

Desde el comienzo de la historia el hombre ha convivido con animales. Sin
embargo, resulta curioso el poco interés cientifico en estudiar esta convivencia. El
hombre ha hecho mas que encerrar animales para aprovechar sus productos o para
distraerse con su contemplacion, ademas de la domesticacion de animales de
compafiia. El animal que fue domesticado era un "criado" del hombre, que, con
este contacto y posesion, simboliz6 la unidad con la naturaleza en ayuda de

satisfacer algunas necesidades humanas profundas (Martinez Abellan, 2008).

Resulta fundamental destacar que este tipo de intervenciones se enmarcan
dentro de las psicoterapias y que éstas buscan alternativas mas efectivas con
distintas intervenciones con los modelos tradicionales ya establecidos. La terapia
asistida con animales es dirigida por proveedores de servicio de salud o humanos

bajo el ambito de su profesion (Caban Huertas et al., 2014).

Siguiendo con lo referido por los autores que anteceden, la terapia asistida
con animales, en ocasiones, tienden a ser vistas como “poco profesionales”, lo que
eventualmente puede deberse a la escasa sistematizacion e informacion de estas
experiencias. Por ello, se debe aportar estudios cientificos que colaboren al
posicionamiento de la Terapia Asistida con Animales como una disciplina formal a
fin de que pueda ser utilizada como herramienta terapéutica eficiente (Caban

Huertas et al., 2014).

Es menester mencionar, que el interés por el desarrollo de este tipo de
terapias ha generado diferentes investigaciones que intentan demostrar los
beneficios de la incorporacion de los animales a la salud. Por ejemplo, se ha
observado incremento de las habilidades sociales en personas con Alzheimer, que
mejora la calidad percibida en el entorno, mejora la autoestima, o aumenta la
sensacion de seguridad (Bardill, 1997). De la misma forma, la mera presencia del
animal se ha relacionado con una menor ansiedad y menor depresion (Odendaal y
Meintjes, 2003).

Por otra parte, las visitas periddicas de perros a unidades de larga estancia
pueden incrementar las interacciones verbales y no verbales entre los usuarios
(Haughie et al., 1992) y, en personas que padecen esquizofrenia, puede reducir la

sintomatologia negativa (Villalta y Ochoa, 2007; Nathans-Barel et al., 2005).

Otros estudios intentan medir los efectos ansioliticos de la presencia de los



animales a través de medidas fisiologicas. Estos establecen que la presion
sanguinea y la frecuencia cardiaca disminuyen significativamente en los grupos de
poblacion clinica que cuentan con la presencia del animal (DeMello, 1998;
Fernandez et al., 2013). Un ejemplo es el analisis de Katcher et al. (1984), que
midieron el nivel de ansiedad (la presion arterial, frecuencia cardiaca y respuestas
subjetivas) en personas que se iban a someter a una cirugia oral. El grupo
experimental, que se encontraba en la sala de espera observando un acuario, mostro
una reduccién de su nivel de ansiedad significativamente mayor que las personas
que miraban un poster, con o sin técnicas de hipnosis, y las que estaban en el grupo

control.

Considerando que la familia es la organizacion social mas importante para
el desarrollo de una persona y que el pertenecer a una agrupacion de este tipo es
vital para su bienestar psicologico y social del individuo (Salgado, 2016). El rol de
los padres en la familia es multiple e incluye proveer seguridad y apoyo emocional
y econdémico, ademas de cuidar, educar y socializar a los hijos, poder abordar la
experiencia que vivencian los padres de los nifios y adolescentes que concurren a
TAA pondra de manifiesto las apreciaciones que tienen respecto de este dispositivo

terapéutico.



Objetivos

Objetivo general:

e Explorar las experiencias parentales cuyos hijos con discapacidad realizan terapias

asistidas con animales (TAA).
Objetivos especificos:

e Conocer los preconceptos e ideas que tienen los padres acerca de la terapia asistida
con animales (TAA).

e Conocer el impacto emocional de los padres cuyos hijos asisten a este formato
terapéutico.

e Identificar posibles limitaciones o desafios presentes en una terapia asistida con

animales (TAA).

Supuestos basicos de investigacion:

Se parte del supuesto de que los padres de nifos con discapacidad valoran y
encuentran beneficios biopsicosociales en la concurrencia de sus nifios a terapias asistidas
con animales. A su vez, se presupone que, en lo que respecta a sus experiencias personales,
los mismos parten de ciertos preconceptos o ideas sobre lo que es este tipo de dispositivos, y
una vez participes del formato el impacto emocional es positivo en las familias. Finalmente,
se cree que existen posibles limitaciones o desafios para las familias a la hora de acceder o

sostener este formato terapéutico.



Estado del Arte

El primer antecedente que se destaca es la investigacion realizada por Tarraga
Minguez et al. (2021), realizado en Espafia, efectuaron una revision sistematica de la
literatura publicada entre 2010 y 2019, enfocada en la efectividad de las terapias asistidas con
animales en nifios y adolescentes con trastorno del espectro autista (TEA). Los hallazgos
indican que los animales mas utilizados en estas terapias son caballos y perros, y que las
intervenciones tienen efectos positivos en diversas areas: Interaccion y comunicacion social
(Se observo una mejora en la capacidad de los nifios para relacionarse con su entorno),
comportamiento (Reduccion de conductas problematicas y aumento de la cooperacion),
desarrollo motor (Incremento en la coordinacion y habilidades fisicas). El estudio concluye
que se recomienda una mayor sistematizacion y regulacion de estas intervenciones para

garantizar su eficacia y seguridad.

Otra investigacion que se destaca es el estudio titulado “Impacto de las terapias
asistidas con animales en la salud emocional y fisica”, realizada por Tarraga-Minguez et al.
(2021). El estudio es una revision sistematica que analiza investigaciones recientes sobre los
efectos de las terapias asistidas con animales en la salud emocional y fisica. Se recopilaron
estudios de los ultimos 10 afios, incluyendo intervenciones con perros, caballos, gatos y
delfines. Los hallazgos indican que las terapias asistidas con animales tienen beneficios
significativos en la salud mental y fisica de los participantes. En el &mbito psicologico, se
observo una reduccion de sintomas de ansiedad, depresion y estrés, especialmente en
personas con trastornos del espectro autista y adultos mayores. La interaccion con animales
facilita la liberacion de oxitocina, disminuye los niveles de cortisol y promueve la relajacion.
En el aspecto fisico, la equinoterapia ha demostrado ser eficaz en la rehabilitacion de
pacientes con paralisis cerebral y esclerosis multiple, mejorando el equilibrio, la
coordinacién y la movilidad. La terapia asistida con delfines ha mostrado resultados

prometedores en la flexibilidad y el movimiento en nifios con discapacidades motoras.

Un equipo de investigadores en Espafia, Gonzalez et al. (2022), llevé a cabo un
estudio que explord los efectos de la terapia asistida con perros en nifios con trastornos del
desarrollo dentro de escuelas publicas con programas de inclusion. La investigacion se
centrd en un grupo de nifos entre 6 y 12 afos que presentaban diagnosticos como autismo,
TDAH y discapacidad intelectual leve. Durante tres meses, estos nifios participaron en

sesiones semanales de terapia con perros entrenados, en un entorno escolar que buscaba



fomentar la integracion y el desarrollo socioemocional. Los resultados fueron reveladores: los
nifios que participaron en la terapia mostraron mejoras significativas en sus habilidades
sociales, como la empatia, la cooperacion y la resolucion de conflictos. También se observo
una disminucion en los niveles de ansiedad y en las conductas disruptivas, lo que facilité una
mayor participacion en las actividades grupales y una expresion verbal mas espontanea. Los
docentes, por su parte, destacaron que los nifios se mostraban mas motivados, conectados
emocionalmente y predispuestos al aprendizaje, lo que reforzoé el valor de este tipo de

intervenciones como complemento a los abordajes pedagogicos tradicionales.

Por otra parte, el estudio realizado por Belzarena (2022), en Uruguay efectué una
investigacion cualitativa, con enfoque exploratorio, que analiza el impacto de la terapia
asistida con perros en nifios con discapacidad intelectual. Se realizaron entrevistas a
terapeutas y observaciones directas de sesiones de terapia en un centro especializado. Los
hallazgos muestran que la terapia asistida con perros favorece la inclusion social, la
autoestima y la motivacion en los niflos. Se observé un incremento en la interaccion verbal y
no verbal, asi como una reduccion de la ansiedad en los participantes. El estudio concluye
que la terapia asistida con perros es una herramienta efectiva para mejorar las habilidades
socioemocionales en nifios con discapacidad intelectual. Se recomienda integrar estas terapias
en programas educativos y clinicos, asegurando que los profesionales estén capacitados para

su implementacion.

La investigacion realizada por Guerra Guafia (2023) para la Universidad Politécnica
Salesiana de Ecuador donde presento los resultados de la sistematizacion de los beneficios de
la canoterapia como recurso terapéutico para la estimulacion de habilidades socioemocionales
en nifios con discapacidad intelectual. Con el objetivo de generar una nueva vision, ante los
escasos trabajos publicados ante esta tematica, de la canoterapia como esta potenciadora de
las habilidades socioemocionales. Utiliz6 la metodologia cualitativa con instrumentos como
entrevista semiestructurada a los guias de la Unidad Canina Metropolitana de Apoyo a la
Comunidad y Capacitacion a los Guias de Canes (UCMAC), grupo focal al equipo
multidisciplinario de la institucion de educacion especializada en donde asisten los nifios con
discapacidad intelectual, también se realizo otro grupo focal a las familias de los beneficiarios
y ocho guias de observacion de las sesiones de la canoterapia, Se logr6 identificar los
principales hallazgos como la utilizacion de la canoterapia como herramienta terapéutica
logra generar sentido de bienestar de los familiares de los usuarios, al igual que los

terapeutas afirman que los beneficios obtenidos son un complemento en sus sesiones



terapéuticas.

Otra investigacion destacable es la titulada “Revision de la literatura de las
metodologias de innovacion mas utilizadas en los Gltimos 5 afios en el contexto global: casos
del sector energético” Se realizo en el afio 2023, se hizo en Bucaramanga, Colombia. Por el
autor Nifio Moreno. Su objetivo fue identificar las metodologias de innovacion mas
aplicadas en el sector energético a nivel global en los ultimos cinco afos. La metodologia fue
una revision bibliométrica y analisis de literatura cientifica, con fases de recopilacion,
analisis y categorizacion. Como resultado destacaron enfoques como Open Innovation y
Design Thinking como los més recurrentes, con fortalezas en adaptabilidad y desafios en

implementacion institucional.

Segun Correa Duque y Gomez Tabares (2023), en su estudio las Intervenciones
asistidas con Animales (IAA) han evolucionado como estrategia terapéutica alternativa
frente a las intervenciones psicosociales convencionales. En su revision sistematica, los
autores analizaron estudios publicados en Scopus y Web of Science, segmentando los
hallazgos en estudios clasicos, estructurales y recientes. Se evidenci6 que las IAA generan
beneficios significativos en el abordaje de problematicas en la infancia y adolescencia, asi
como en adultos mayores con demencia, pacientes con Trastorno por Estrés Postraumatico
(TEP) y Trastorno del Espectro Autista (TEA). Ademas, se destaco su implementacion en
contextos hospitalarios y escolares, consolidando su valor como herramienta terapéutica
interdisciplinaria. El estudio utilizé andlisis de clusterizacion mediante teoria de grafos, lo
que permiti6 visualizar el desarrollo progresivo de la TAA como disciplina formal en el

campo de la salud mental y la educacion.

El autor Salamanca Gonzalez (2023) llevé adelante una investigaciéon con método de
observacion participativa bajo un enfoque etnografico, realizada entre junio de 2022 y febrero
de 2023, para la Universidad de Antioquia, Colombia, en la Fundacion Instintos. El objetivo
es el desarrollo de las construcciones y orientaciones en el acompafiamiento a la relacion
entre animales y humanos bajo un estudio de caso en el cual, se acompafia a personas en
situacion de discapacidad cognitiva, bajo las estrategias de intervenciones asistida con
perros, todo esto desarrollado alrededor de lo nombrado tedricamente como, Intervenciones
asistidas con animales o terapias asistidas con animales. Los resultados muestran que este
tipo de relaciones permiten reflexiones significativas del area terapéutica y educativa dentro
de la educacion especial, como también las posibles relaciones de convivencia entre especies

como una nueva forma de ser con el otro a través de la interespecie.
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Asi mismo, Pastor Morales et al. (2024), se realiz6 en Espaiia, Zaragoza llevaron a
cabo una revision sistematica que analiza el impacto de la terapia asistida con animales en
pacientes pediatricos con diversas condiciones médicas. Se destaca que la interaccién con
animales puede reducir el estrés, el dolor y la ansiedad en nifios con patologias cronicas.
Ademas, se identifican beneficios en el tratamiento de trastornos del espectro autista (TEA),
paralisis cerebral y déficit de atencion e hiperactividad. El enfoque se centrd exclusivamente
en humanos con condiciones de salud como trastornos del espectro autista, trastorno por
déficit de atencion e hiperactividad, pardlisis cerebral, ansiedad, estrés y dolor. Los hallazgos
obtenidos en la revision indican que la terapia asistida con animales proporciona beneficios
significativos en el bienestar fisico, emocional y social de los nifios. En el caso de aquellos
con trastornos del espectro autista, la equinoterapia facilita el desarrollo de habilidades de
comunicacion y mejora el comportamiento social, reduciendo episodios de irritabilidad. En
niflos con paralisis cerebral, la hipoterapia favorece el control postural y la motricidad
gruesa, con efectos mas evidentes en las etapas tempranas de la infancia. Por otro lado, en
nifios con trastorno por déficit de atencion e hiperactividad, la terapia con perros contribuye a
mejorar la capacidad de concentracion y disminuir conductas problematicas. Ademas, la
interaccion con animales ha demostrado ser eficaz en la reduccion del dolor y la ansiedad en
nifios hospitalizados, ayudando a minimizar el impacto emocional de los procedimientos

médicos.

Finalmente, se destaca la investigacion titulada “La terapia asistida con animales
(TAA) en la depresion: revision sistematica", por Espinosa Camacho (2025). Realizado en
Espana. El objetivo fue analizar la terapia asistida con animales de compaiiia como
alternativa psicoldgica en el tratamiento en nifos con TDAH. La autora analiz6 un total de
doce estudios empiricos, centrando su atencion en los beneficios que la interaccion
humano-animal aporta en pacientes con depresion. La metodologia utilizada para el analisis
sigui6 el protocolo PRISMA, aplicando criterios de inclusion y exclusion para seleccionar
estudios realizados en inglés o espafiol que aborden la depresion y que estén revisados por
expertos. La duracion de las terapias en los estudios oscil6 entre 8 y 12 semanas, mostrando
efectos positivos que perduraron hasta seis meses después de la intervencion. La muestra
estuvo conformada por personas diagnosticadas con depresion, mayoritariamente adultos y
ancianos, aunque en algunos estudios participaron adolescentes. Los animales utilizados
incluyeron perros, caballos y animales de granja, como conejos y gallinas, mostrando todos

resultados favorables cuando se integran en un marco terapéutico. Entre los principales
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resultados destaca la mejora de sintomas como la ansiedad, la autoeficacia y la autoestima,
asi como la regulacion emocional y la disminucion de pensamientos negativos en los

pacientes.
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Marco teorico

Terapia Asistida con Animales

La literatura anglosajona define a la terapia asistida con animales como las
intervenciones en las que un animal es incorporado como parte integral del proceso
de tratamiento, con el objetivo directo de promover la mejoria en las funciones

fisicas, psicosociales y/o cognitivas de las personas tratadas (Zamarra San Joaquin,

2002).

Son dirigidas por un especialista en AAT. Ej.: autismo, depresion,
problemas de conducta. Animal Assisted Activities (AAA): Intervenciones con
animales sobre la motivacion, culturales y recreativas, en las que se obtienen
beneficios para incrementar la calidad de vida de las personas (Zamarra San
Joaquin, 2002).

También existe el término Animal Facilitated Therapy (AFT) dando cuenta
del uso terapéutico de los vinculos entre el hombre y los animales para mejorar la

salud fisicay emocional del paciente (Zamarra San Joaquin, 2002).

Dado el gran nimero de acepciones y las multiples implementaciones de la
Terapia Asistida con Animales, se adopta la siguiente definicion: una intervencion
curativa que utiliza el vinculo entre la persona y el animal como parte integral del
proceso de tratamiento, llevandose a cabo de manera directa y con objetivos
predisefiados. En esta terapia, un animal actia como facilitador y motivador,
cumpliendo con ciertos criterios especificos, lo que hace que el tratamiento sea
indispensable. Esta forma de terapia estd destinada a sujetos que necesiten obtener
diversos beneficios, ya sean fisicos, emocionales, sociales o cognitivos, en
distintos entornos, tanto de manera individual como grupal, y con uno o varios
animales. Es una intervencion terapéutica disenada y adaptada especificamente
para cada caso particular, y finalmente, evaluada segun sus resultados (Oropesa
Roblejo, 2009).

El autor también agrega, que las TAA son una intervencion directa con
objetivos predisefiados, donde participa un animal con criterios predeterminados
como parte indispensable para un tratamiento, con el fin de obtener beneficios

fisicos, sociales, cognitivos y emocionales (Oropesa et al., 2009).

Por su parte, Avila Lopez (2021) explica que este tipo de terapias son un
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procedimiento de intervencion terapéutico que va ganando fuerza alrededor del
mundo, en esta se incluye a los animales como co-terapeutas dentro de
tratamientos tanto psicoldgicos como fisicos, interviniendo el animal como

facilitador y motivador de la misma.

En consecuencia, a esta relacion que se genera entre el paciente y la
presencia del animal se puede llegar a romper cualquier tipo de barrera que forma
el nifio con el terapeuta (Avila Lopez, 2012). En otras palabras, como definicién
mas actual de la TAA, Alvarez (2013) afirma que se trata de un tipo de
intervencion terapéutica en la que un animal participa activamente en el proceso de

rehabilitacion, reeducacion, integracion y socializacion de una persona.

La TAA no debe suplantar a los tratamientos tradicionales, por el contrario,
debe complementarlos en la medida que mejore su eficacia. Su aplicacion esta
limitada por la aceptacion y tolerancia que el o los destinatarios tengan del animal

(Levinson, 1965).

Los mecanismos de accidn bajo los que opera la Terapia Asistida con
Animales son el estimulo multisensorial, al actuar del animal como un objeto
transicional, la imitacion, el contacto fisico, el juego, la generacion de la sensacion
de afecto, el refuerzo de conductas deseadas (Signes y Claverol, 2000) y la

reduccion del estrés (Gutierrez, 2007).

Dentro de la Terapia asistida con Animales, se suele aplicar la estimulacion
multisensorial, como técnica que presenta como caracteristica especial la
participacion de un animal debidamente entrenado como co- terapeuta, siendo este,
el enlace que facilita y dinamiza la integracion de la persona en las actividades
programadas. En este marco permite potenciar la comunicacion, facilitar la
expresion de afectos, reducir la ansiedad y estimular el ejercicio fisico a través de
una serie de tareas como la discriminacion sensorial (diferenciacién de sonidos,
colores, peso, temperatura, olores), tomar objetos con la mano, verter, prensar,
cuidar del entorno, cuidado personal, clasificacion y seriacion de objetos
(Martinez, 2010).

También se menciond al animal cuando actua como objeto transicional, es
otro de los mecanismos de operacion de la Terapia asistida con Animales, como
bien sefiala Levinson el uso de un “objeto transicional” indica el principio de

enlace entre la realidad y la fantasia en un nifio. Conforme los nifios crecen y
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comienzan a explorar nuevos intereses, la dependencia hacia el objeto transicional
tiende a disminuir progresivamente hasta extinguirse. Sin embargo, en situaciones
de estrés emocional, dicho objeto puede funcionar como un recurso confiable y no
invasivo para aliviar la ansiedad. La necesidad de contacto, tocar algo suave, calido
y que es posible abrazar, la puede cubrir un animal de compaiiia. Bajo este
principio, se puede trabajar con los nifios la atencion, la concentracion, la
sensibilidad, el amor sin propiedad, el compartir vivencias y posesiones, el area
socio-emocional, el reforzamiento 16gico, la capacidad de calculo matematico, el
asociar numeros a cantidades, lo que implica pensamiento abstracto (Signes,

2000).

Por otro lado, tenemos las intervenciones vinculadas a la reduccion del
estrés en las terapias asistidas con animales, que incluyen poca participacion activa
del animal debido al estado que presenta el paciente. Algunas intervenciones se
centran en que el usuario toque, acaricie o cepille al animal, como también, se
incluyen dialogos en los que se comparten experiencias con mascotas o animales

mientras acarician y juegan con el animal de la terapia asistida (Nepps et al., 2011)

Los seres humanos no sélo crean vinculos con miembros de su misma
especie sino también, desde hace afos, han desarrollado estrechas relaciones con
seres de otras especies, estas relaciones comenzaron como un contrato de mutuo
beneficio entre ambas partes, sin embargo, terminaron por llenar el mundo de
humanos de significados mas profundos que los de la simple utilidad obtenida de
los animales. La terapia asistida con animales invita a diferentes patologias tanto
fisicas como mentales a una intervencion efectuada a través de algunas
particularidades. Son un trabajo interdisciplinario ya que estan regidas por
profesionales de areas distintas que estan dispuestos a trabajar en pos de objetivos

predisenados (Pulgarin Tavera y Orozco Sena, 2016).

Locke (1669), proponia la relacién con animales como una funcién
sociabilizadora. A partir de este momento comenzaron a emerger las primeras
teorias sobre la influencia de los animales de compaiiia en seres humanos con
patologias mentales. Dichas teorias sugerian que el trato con estos animales
despertaba sentimientos sociales en este tipo de personas, las cuales tras el

contacto con el animal se encontraban mas relajadas y tranquilas (Martinez, 2010).

La relacion hombre/animales, es favorable para personas que tienen ciertas
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dificultades en la interaccion social, el establecimiento de vinculos afectivos y la
regulacion emocional; €stas seran las areas principales en relucir sus primeros
frutos con las Terapias Asistidas con Animales. Algunos efectos positivos se
centran en la empatia, identificacion y expresion emocional, aumento de seguridad
personal y autoaceptacion; aprendizaje de habilidades de comunicacion y

socializacion, y estimulacion cognitiva (Pulgarin Tavera y Orozco Sena, 2016).

El vinculo que se logra entre los humanos y los animales, amplia la gama de
posibles escenarios en los cuales se puede implementar la TAA, ya que ciertas
cualidades como fidelidad, empatia, y particular cercania con los seres humanos
permiten que ocurran refinados procesos afectivos, gracias a los cuales el bienestar
y la salud son objetivos al alcance de toda persona sea cual sea el ambito o

situacién en que se encuentre (Avila Lopez, 2012).

Historia de TAA

Los animales han ocupado una posicion central a lo largo de la historia de la
humanidad, en las teorias sobre la ontologia y el tratamiento de las enfermedades.
Dentro del periodo preclasico, en el Egipto antiguo, el pantedn estaba
completamente dominado por imagenes de dioses y diosas con cabeza de animal,
incluyendo al dios Anubis, con cabeza de perro que guiaba a las almas de los

muertos; también tenia el papel de médico (Fine, 2003).

En el periodo clasico, en el pantedn griego los dioses eran menos
frecuentemente representados como animales, pero poseian la habilidad de
transformarse en ellos. El mausoleo de Esculapio era una muestra de ellos, aquel
dios de la medicina. El procedimiento consistia en diferentes rituales de
purificacion y sacrificio seguidos de un suefio dentro del templo. Durante el sopor,
el dios visitaba pacientes, a veces en forma humana, pero a menudo en forma de
serpiente o perro que lamia sus heridas o partes enfermas. Los perros que vivian
alrededor del mausoleo, habian sido adiestrados para lamer a las personas. Hay
creencias de que estos animales eran auténticas representaciones de Dios y que
tenian el poder de curar enfermedades con su lengua (Buil Martinez y Canals

Sisterod, 2012).

El vinculo existente entre hombre-animal y Terapia Asistida con Animales

(TAA) es relativamente nuevo en la literatura cientifica, pero los conceptos que
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abarcan son presentes desde hace siglos como los hechos mencionados
anteriormente. Locke (1669) ya defendia que la relacion con animales tenia una

funcion socializadora.

A partir de este momento empezaron a promulgarse las primeras teorias
sobre la influencia de los animales de compaiiia en enfermos mentales. Las
mismas sugerian que el trato con estos animales despertaba sentimientos sociales
en este tipo de personas, las cuales se encontraban mas relajadas y tranquilas
(Fine, 2003).

Por su parte, Tuke (1972) en el Asilo de York en Inglaterra, fue el primero
en usar animales en un entorno terapéutico. En el entorno natural se encontraban
animales de granja'y se estimulaba a los pacientes a que los cuidaran. Sostenia que
los animales podian propiciar valores humanos y autocontrol en estos enfermos,

mediante el refuerzo positivo.

En los EEUU la utilizacion regular de animales como ayuda terapéutica
empezo en el Hospital para Convalecientes de la Fuerza Aérea del Ejército de
Pawling, Nueva York, entre 1944 y 1945. El hospital utilizaba animales de granja,
pequefios anfibios y reptiles y estimulaba a sus pacientes, que se recuperaban de
las secuelas psicologicas de la guerra. Levinson, en 1953 descubri6 de improviso el
potencial como co-terapeuta de su perro Jingles al recibir una visita no programada
en la consulta de su casa. La misma le permitio a Boris observar como el paciente,
un nifio con graves problemas de retraimiento, reaccionaba positivamente ante la
presencia del perro. El psicologo, decidid incorporar a sus sesiones de terapia la
interaccion entre el perro y el paciente, comprobando una mejoria en el estado
mental del nifio ya que lo ayudaba a tranquilizarse, comunicarse y expresar sus

emociones (Cusack, 2008).

Siguiendo con la historia, Friedmann et al. (1980), explican que la ausencia
de apoyo social, el creciente aislamiento y la soledad son factores que favorecen a
los riesgos de mortalidad prematura, mientras que las mascotas aumentan la
comunicacion y hacen que las personas dejen de vivir separadas del entorno y

formen parte del mundo viviente.

En la actualidad, las investigaciones sobre la TAA avanzan notablemente y
se estd normalizando el uso de animales como parte de la terapia (Buil Martinez y

Canals Sistero, 2012).
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Beneficios de 1a TAA:

Cusack (1991), distingue a los beneficios de las terapias asistidas con

animales en tres tipos:
e Beneficios fisiologicos:

Tanto la presencia como la interaccion con animales amigables se
consideran un medio para aliviar la angustia y depresion, asi como también, para
disminuir las respuestas fisioldgicas al estrés. Los resultados fisioldgicos
estudiados como indicadores de angustia/estrés incluyen elevada presion arterial
(PA), frecuencia cardiaca (FC), temperatura periférica de la piel y cortisol, ademas
de factores de riesgo y mortalidad. Las sesiones de TAA de modalidad individual
con nifios y adultos disminuyen todos estos indicadores fisiologicos del estrés

mencionados anteriormente (Friedmann et al., 2010).
e Beneficios psicologicos:

Los animales de terapia son una fuente ilimitada de afecto y compafierismo.
El amor de los mismos, es incondicional y sin reservas. La compaiiia que brinda
un animal en un espacio de terapia, otorga seguridad en los nifios. La intimidad que
logran obtener los nifios con un animal es mucho mas instantanea que la lograda
con un ser humano. Esto es originado tanto por el tacto como por la voz. El
lenguaje corporal que operan los nifios hacia el animal de asistencia suele ser
abierto y accesible. Esta intimidad o enlace afectivo no se pierde en caso de que se

ignore al animal por un tiempo, ya que este siempre esta receptivo (Cusack, 1996).
e Beneficios sociales:

Los animales en general, fomentan relaciones sociales tanto entre la gente
en un ambiente institucional como entre extrafios en la calle. Segin Martinez
(2008), la presencia de animales en espacios terapéuticos aumenta la sociabilidad
en tres enfoques: entre los pacientes; entre los pacientes y el equipo de trabajo; vy,

entre pacientes, equipo de trabajo, familiares y otros.

También alude a la empatia como un beneficio socializador ya los nifios
logran aprender, dentro de un espacio de terapia asistida con animales, la empatia
por ese animal, y mas tarde, ese aprendizaje se aplica con el terapeuta (y otros)
generando distintas relaciones de comunicacién verbal y/o corporal (Martinez,

2008).
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Tipos de TAA:
Dentro de la TAA se utilizan distintos tipos de animales, como: equinos,
delfines, perros, gatos, conejos, pajaros, peces, cerdos de guinea, entre otros (King,

2007; Lilienfeld y Arkowitz, 2008), existen tres modalidades reconocidas en TAA:

La equinoterapia es de los recursos de la TAA méas empleados y extendidos
en el mundo. Mediante ésta, se trabajan algunos principios terapéuticos como: la
estabilidad en el tronco y en la cabeza; la correccion de problemas de conducta
como: aislamiento, agresividad, la disminucién de ansiedad, el aumento en la
confianza y en la concentracion, la mejora en el autocontrol de las emociones y la
autoestima, y, por ultimo, el aumento en la capacidad de adaptacion y

fortalecimiento de la musculatura (Oropesa et al., 2009).

La delfinoterapia se lleva a cabo dentro y fuera del agua con delfines. Segin
la Fundacion Aqua Thought, se ha observado una mejor sincronicidad de los dos
hemisferios cerebrales cuando los pacientes han tenido contacto con los delfines.
Oropesa (2009), la define como un “procedimiento terapéutico basado en un
trabajo dirigido al paciente, dentro y fuera del agua, relacionado con las
caracteristicas de tolerancia y apertura de los delfines” (Jara Gil y Chacon Lopez,

2017)

Terapias con pequefios animales: la mas conocida esta basada en terapias
con perros, aunque también se han realizado con gatos, conejos, aves, reptiles u
otros pequefios animales. Se utiliza para ello el resultado positivo que produce la
presencia del animal en procesos de terapia médica en desérdenes de conducta,
esquizofrenia, sindrome de Down, autismo y otras discapacidades de tipo cognitivo

o fisico (Jara Gil y Chacon Lopez, 2017).

Conceptualizacion de las TAA:

Los animales pueden ser incorporados a una gran variedad de programas.
Para involucrarse en una actividad de terapia asistida por un animal, siempre se
deben de tener definidos los objetivos personales a ser logrados por el programa de
terapia.

Aunque existen diferentes animales con los que llevar a cabo el TAA
(caballos, gatos, conejos, pajaros, peces o delfines) los perros son los mas

utilizados para las terapias. La gran variedad de razas, tamafios y temperamentos
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que encontramos en la especie canina hace de ella una herramienta capaz de
amoldarse a casi cualquier tipo de situacion. Por otro lado, estd demostrado que los
perros aumentan la sensacion de responsabilidad del paciente méas que un gato o
un pajaro, ya que solicitan mas afecto y cuidado (Geries-Johnson y Kennedy,

1995).

La flexibilidad con la que goza la TAA permite que existan multitud de
modalidades. Estas dependen del tipo de institucion, los recursos de la misma y los

objetivos de la terapia. Para Fine (2003), puede seguir la siguiente categorizacion:
e Terapia Asistidas por Animales (TAA):

Intervencion psicoldgica profesional en la que el animal forma parte
integral del programa. El objetivo es la mejora del paciente en un/as area/s
concreta/s (fisico, social, emocional o cognitivo). Todo el proceso debe estar
evaluado y documentado. Deben ser dirigidas por un profesional de la salud

(médico, fisioterapeuta, psicologo, terapeuta ocupacional, etc).
e Educacion Asistida por Animales (EAA):
Programas profesionales cuyos objetivos son de indole educacional.
e Actividades Asistidas por Animales (AAA):

Actividades en las que participa el animal de forma espontdnea con la
finalidad de mejorar la calidad de vida del paciente o destinatario. Nadie evalua ni
mide el progreso. Puede llevarse a cabo por cualquier voluntario que se presente.
No obstante, frente a los problemas encontrados, se estd exigiendo una minima
formacion en la persona voluntaria sobre el manejo del comportamiento animal y

las diferentes reacciones que la persona pueda tener.

A pesar de todo ello, Pereda Gutierrez (2015), advierte que las TAA no son
un sustituto de los tratamientos farmacologicos, las terapias convencionales o los
programas educativos, sino que son un complemento de éstos. Ademas, cada plan
de intervencion debe ser disefiado y aplicado en funcion de las necesidades
especificas de cada usuario por profesionales formados en la materia.

Asi mismo, no debemos olvidar que la vida de un animal es relativamente
corta, por lo que el fuerte vinculo “hombre- animal” establecido y el afecto que se
le coge, puede generar un pequefio trauma cuando el animal muere. No obstante,

hasta la fecha no hay constancia de ningun documento que describa efectos
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adversos en este tipo de terapia (Pereda Gutierrez, 2015).

Pautas para el desarrollo de la TAA:

Las terapias con animales se plantean como un recurso adicional para el uso
de las terapias tradicionales, sin pretender sustituirlas (Martinez, 2008). De hecho,
se considera una falta de ética utilizarlas como unica técnica terapéutica (Reichert,

1998).

Hay que tener en cuenta que las reacciones frente a los animales son
diversas, no todo el mundo se siente comodo en su presencia. Serd necesario, por
tanto, que en el disefio de los programas se consideren tanto los criterios de
inclusion como los de exclusion para garantizar los minimos riesgos (Hatch,
2007). Las necesidades y deseos del destinatario estan por encima de cualquier

objetivo terapéutico.

Segln Arias et al. (2008), las TAA deben cumplir los siguientes requisitos

para ser efectivas:
e [a ocupacion debe ser atractiva o deseable para el destinatario.

e Debe ser integral, es decir, el paciente debe percibirlo como algo

cotidiano o normalizado fuera del contexto especial de tratamiento.

e Se¢ debe ajustar a unas metas significativas para el paciente, que tenga

sentido y una finalidad para él.

Ahora bien, es imposible pensar en la posibilidad de trabajar, aprovechar e
interpretar los efectos terapéuticos que brinda un animal dentro de la TAA, sin la
existencia de un grupo de profesionales que, partiendo de la disciplina en la cual se
especializaron, alcancen una vision integral que considere a la persona en su
dimension fisica, psiquica y social (Ridruejo, 2006). El psicologo es la figura
planificadora de las intervenciones dirigidas hacia un objetivo especifico mediante

la interaccion animal y paciente (Ridruejo, 2006).

Si bien existen objetivos generales dentro de las distintas areas de trabajo de
la TAA, éstos se analizardn en cada caso individual. Se examinara la patologia, la
personalidad, las necesidades del paciente con DIP y se delinearon los objetivos en
cada area que se alcanzaré a través del trabajo y la relacion con los animales. Los

progresos que se presenten seran medidos a través de un registro que se basa
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fundamentalmente en la observacion (Pereda Gutierrez,2015).

Esta terapia no pretende ser el Uinico tratamiento, de hecho, es un
complemento mas a los tratamientos médicos o psicoldgicos que ya trabajan. La
terapia con animales es un soporte eficaz y poco convencional que rompe las

barreras y paradigmas entre terapeutas y pacientes (Gil y Ochoa, 2007).

Estos datos apuntan a que la TAA ha sido util para facilitar su integracion
en la sociedad, aumentar sus relaciones entre los compafieros, aumentar sus
habilidades de comunicacion y mejorar sus habilidades instrumentales y
psicomotrices. La mayoria de los usuarios que han participado en TAA, han
reaccionado de manera positiva hacia los animales, lo que se traduce en una mayor
asistencia a la terapia y, por tanto, un mayor aprovechamiento de la misma.
Ademas, los perros pueden llegar a cubrir parte de las carencias afectivas y

emocionales que este tipo de usuarios suelen tener (Pereda Gutierrez,2015).

También el patron de comportamiento que tienen los animales es mas
sencillo que el de las personas, por lo que para una persona con discapacidad sera
mas facil entenderlo y crear un vinculo afectivo con ¢él, beneficioso tanto para su

sistema de apoyos como para su implicacion en la terapia (Arias et al., 2008).

Ridruejo (2006), realiza una clasificacion de los principales ambitos de
aplicacion de la TAA entre los que se encuentran: instituciones sanitarias
residenciales, hospitales, granjas, entorno escolar, domicilios particulares, centros

penitenciarios y consultas clinicas (Pereda Gutierrez,2015).

Serrano (2004) conceptualiza la presencia del animal como un instrumento
o vehiculo de mediacion entre el paciente y el terapeuta para el apoyo de los fines
terapéuticos acordados (Pereda Gutierrez,2015). No obstante, la mera presencia del
animal no es en si curativa. Esto exige personal con formacion especializada y

sistemas de seleccion tanto de las personas como de los animales.

Respecto a la formacion del profesional, Ridruejo (2006) delimita una serie
de lineas generales basandose en los programas formativos de las universidades.
Sera necesario que un técnico en TAA tenga una preparacion doble. Por un lado,
poseer una titulacion académica (medicina o psicologia) que garantice unos
conocimientos minimos de patologia y medios psicoterapéuticos y ecoterapéuticos

que habran de ser empleados (Pereda Gutierrez,2015).

Hay que saber emparejar cuidadosamente el animal a las necesidades y
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capacidades del individuo en funcion del problema especifico que presente.
Ademas, se debera contar con una formacion especifica del mundo animal (que les
permita conocer y manejar al animal con el que van a trabajar), de las relaciones
persona-animal, medios de actuacion, técnicas de encuentro y gestion de riesgos.
La TAA debe ser segura y no deparar a los destinatarios experiencias negativas

producidas por un mal control de la situacion (Pereda Gutierrez,2015).

Un aspecto muy importante a tener en cuenta es la evaluacion del proceso.
Ha de existir un proceso de evaluacion con garantias de objetividad, de lo
contrario, no es posible establecer objetivos ni verificar si se han producido
cambios (Arias et al., 2008). Es decir, antes de adentrarse en la terapia hay que
tener definidos los criterios que llevan a usar ese tipo de terapia y no otra como
complementaria, los beneficios que puede tener en los pacientes, las caracteristicas
de éstos para saber si van a responder de forma positiva o negativa al contacto con
el animal, los objetivos generales y especificos de la terapia, los riesgos que
pueden darse, el personal con el que se cuenta para llevar a cabo el proceso y el

coste de todo el procedimiento (Martin,2010).

En las terapias asistidas por animales encontramos equipos
interdisciplinarios, formados por diversos profesionales donde cada uno lleva
adelante sus funciones. La colaboracion de profesionales pertenecientes a distintos
ambitos y sus respectivas formaciones son condiciones imprescindibles para el

correcto desarrollo de programas de Terapia Asistida con Animales (Martin,2010).

En este sentido Martin (2010), plantea la participacion de distintos

profesionales con sus funciones.

En concreto, Guillén Nortes (2015), menciona que los profesionales y sus

funciones serian:
e Terapeuta:

El terapeuta es el profesional mas importante dentro del tratamiento y
obtiene el rol con mas peso en la intervencion. El mismo, se encarga del transito
por cada una de las sesiones que se iran llevando a cabo. El terapeuta esta a cargo
de distintas funciones tales como: programar las intervenciones, plantear objetivos
y posteriormente evaluarlos, asi como también, pasar y evaluar las diferentes

pruebas pertinentes en cada paciente.

e Adiestrador o Entrenador:
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Son los profesionales encargados de escoger a los animales més adecuados
para cada programa o sesion, asi como también, su entrenamiento y socializacion
de ser aptos en cada terapia. En el momento previo a cada sesion esta presente para

preparar al animal y habituarlo.
e (Conductor/ Guia animal de Terapia:

Es aquella persona que tiene como labor dirigir al animal durante el espacio
de terapia y lleva a cabo una observacion minuciosa de los distintos

comportamientos del animal dentro de las sesiones.
e Auxiliar en TAA:

La persona que cumple la ndmina de auxiliar estd como un apoyo de ayuda
al terapeuta. Su rol es importante ya que prepara, organiza y suministra el material

necesario durante la terapia.

Asimismo, encontramos diversas formaciones dentro de las terapias,
algunas de ellas pueden ser: psicologos, terapeutas ocupacionales, fisioterapeutas,
psiquiatras, logopedas, médicos, educadores sociales, veterinarios, bidlogos,
trabajadores sociales y en menor medida etélogos. Son muy diversas y variadas
dichas formaciones, es por ello que los equipos interdisciplinarios, si estan bien
formados, son una gran forma de integrar los conocimientos en beneficio del
paciente. Es importante, distinguir que, dentro de estos equipos, las funciones y
tareas a ejecutar por cada experto son especificas y se encuentran delimitadas, es
por ello que no es recomendable a la hora de llevar a cabo las terapias asistidas con

animales que los profesionales estén ausentes en su realizacion (Martin, 2010).

Diagnédsticos v condiciones diagnosticadas en los que se aplica la

Terapia Asistida con _Animales.

Por otra parte, reconocer que la poblacion infantil, es parte del nuevo
modelo social, de ahi, la importancia de atender sus necesidades y, en ese sentido,
es fundamental orientar que el principio de atencion se convierte en un reto de
innovacion y proyeccion social. En este punto, a pesar que las distintas
condiciones o diagnosticos son parte de una problematica arraigada a la limitacion,
es importante sefalar que dentro de los procesos tiene que ser vista como una

nueva perspectiva de atencion en salud, que requiere apropiarse desde la inclusion.

24



Se contemplan desde un enfoque Biopsicosocial y de derechos que busca
una integracion en los modelos médicos y sociales. Desde esta poblacion es
relevante mencionar que la Terapia Asistida con Animales ofrece una experiencia
que aborda el contexto cognitivo aflorando sensaciones, emociones que le
permiten afianzar comportamientos dando, segiin Belzarena (2015), un concepto

abierto de cambio en la estructura de amistad.

Por otro lado, al comprender que el logro desde la proporcion de alcanzar la

confianza es favorable (Ruiz Diaz, 2020).

Segtin McNicholas y Collis (1995), dentro de la poblacion de nifios y
adolescentes, se han mostrado beneficios en diagndsticos y condiciones como la
psicoterapia, el Trastorno del Espectro Autista (TEA) y el Trastorno por Déficit de
Atencion e Hiperactividad (TDAH) y el déficit de atencion.

Discapacidad

La definicion de la Organizacion mundial de la Salud (OMS, 2011), define
la discapacidad como un término general que abarca las deficiencias, las
limitaciones de la actividad y las restricciones de la participacion. Las deficiencias
son problemas que afectan a una estructura o funcion corporal; las limitaciones de
la actividad son dificultades para ejecutar acciones o tareas, y las restricciones de
la participacion son problemas para participar en situaciones vitales. Por
consiguiente, la discapacidad es un fendémeno complejo que refleja una interaccion
entre las caracteristicas del organismo humano y las caracteristicas de la sociedad

en la que vive.

Partiendo de la idea de que es el ser humano quien le asigna un significado
alos fendmenos sociales, y consecuentemente, orienta su comportamiento en
términos del mismo, es importante considerar las implicancias de las distintas
concepciones que se han planteado a lo largo de la historia en lo que refiere a la

discapacidad.

En tanto fendmeno inherente a la naturaleza humana, la discapacidad
transversaliza la historia de la humanidad, sin embargo, su concepcion ha
evolucionado conforme a los grandes cambios sociales y culturales de cada época
historica (Belzarena Guevara,2015) Las diferencias en cuanto a su

conceptualizacion, han determinado la orientacion de las acciones en relacion a la
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misma. Asi, se considera esencial problematizar y reflexionar acerca de los
supuestos, creencias y prejuicios desde los cuales nos posicionamos para pensar e

intervenir (Belzarena Guevara, 2015)

La deconstruccion de las ideas que conforman el imaginario social en
relacion a la discapacidad es el primer punto desde donde puede contribuir la
psicologia, considerando que la biisqueda de nuevos sentidos es la base de todo

proceso de cambio.
Conocer los principales modelos teoricos que se han planteado acerca de la

discapacidad, asi como los paradigmas que los sustentan, nos permite obtener una

mejor comprension de la situacion con la que nos encontramos al dia de hoy.

Consideraciones histdéricas e implicancias actuales de los diferentes

modelos teoricos sobre la Discapacidad

Las diferentes definiciones propuestas en el transcurso de la historia pueden
resumirse, basicamente, en tres grandes modelos en relacion al tratamiento de la
discapacidad: modelo de prescindencia, modelo rehabilitador y modelo social

(Palacios y Bariffi, 2007).
e El Modelo de Prescindencia:

El modelo de prescindencia, propio de la Antigliedad y el Medioevo, se
define por el caracter religioso de las causas que dan origen a la discapacidad,
siendo concebida como una condicion irreversible, consecuencia del enojo de los
dioses o castigo por los pecados cometidos. Ya sea por menosprecio o por temor,
la exclusion es la respuesta social que genera mayor tranquilidad, de modo que la
sociedad decide “prescindir” de las personas con discapacidad por medio de

practicas eugenésicas o de marginacion (Palacios y Barifti, 2007).
e El Modelo Rehabilitador:

Con el inicio de la Modernidad, la Medicina comienza a tratar
cientificamente la tematica, alejandose de las concepciones magico religiosas.
Desde el modelo rehabilitador, centrado en el individuo y sus deficiencias, se
entiende que las causas que dan origen a la discapacidad son cientificas. Su
objetivo fundamental reside en la rehabilitacion de las personas con discapacidad a

través de la intervencion profesional, con el fin ultimo de “normalizar” su
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situacion (Diaz, 2009).

Desde este enfoque, el problema se centra en la persona con discapacidad y
sus limitaciones, convirtiéndolas en “objetos de lastima”, meros receptores pasivos
de tratamientos especializados (UNICEF, 2013). El pasaporte a la integracion pasa
a ser el ocultamiento de la diferencia (Palacios y Bariffi, 2007). Mas alla de las
criticas, el modelo rehabilitador ha implicado un avance significativo en cuanto al
reconocimiento de los derechos de las personas con discapacidad, ya que sus
necesidades comienzan a cobrar visibilidad. Las criticas hacia el modelo refieren a
las ideas que se desprenden del mismo en relacion a la concepcion de las personas
con discapacidad, no a la rehabilitacion como proceso. Si bien puede tratarse de un
aspecto muy importante en la vida de las personas con discapacidad, mejorando

significativamente su calidad de vida, no totaliza ni define a las mismas.
e El modelo social:

El modelo social surge ante el rechazo de las ideas expuestas anteriormente.
En contraposicion a las mismas, se considera que las raices donde se encuentra el
origen de la discapacidad no son religiosas, ni cientificas, sino
preponderantemente sociales (Palacios, 2008). Se fundamenta en el hecho de que
las causas que la determinan no son las limitaciones individuales, sino las
limitaciones establecidas por una sociedad que no contempla las diferencias
(Palacios y Bariffi, 2007). Situando el centro del problema en la sociedad, y ya no,
en el individuo, se plantea que quién “discapacita” a las personas son las barreras

fisicas y actitudinales presentes en la misma.

Ante la exigencia de derechos en lugar de medidas caritativas, la
discapacidad comienza a plantearse como una cuestion de derechos humanos, de
modo que las personas con discapacidad pasan a ser concebidas como sujetos de

derecho.

Es asi como a principios de la década del 70, asistimos al comienzo de un
cambio de paradigma, el que se ve plasmado afos después en la publicacion de la
Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud (CIF,
2001) por parte de la OMS, y posteriormente, en la Convencion Internacional

sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (CDPD, 2006) de la ONU.

La Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con

Discapacidad (CDPD), aprobada en el 2006 por la Asamblea General de la ONU y



ratificada en Argentina dos afios més tarde a través de la Ley 18.418, marca un hito
en cuanto al reconocimiento de las personas con discapacidad como sujetos de

derecho.

Su finalidad reside fundamentalmente en adaptar las normas ya existentes
en lo que a derechos humanos se refiere, al contexto especifico de la discapacidad
(Belzarena Guevara,2015). Se trata de garantizar el ejercicio de los mismos
derechos, sin discriminacidon y en igualdad de condiciones. Su objetivo, por lo
tanto, no es el de crear nuevos derechos, sino ratificar que, a todas las personas,
incluidas aquellas con discapacidad, le corresponden los mismos derechos
(Belzarena Guevara,2015) Es asi como la CDPD (2006) surge como un recurso
para fortalecer el sistema de proteccion de derechos humanos ya existente,

3

generando ““visibilidad” sobre el colectivo de personas con discapacidad.

En consonancia con los planteos mencionados en materia de derechos
humanos, se considera interesante mencionar la propuesta de Palacios y Romafiach
(2006), quienes, en busqueda de una terminologia adecuada a la nueva realidad,
proponen el término “diversidad funcional” para designar al colectivo de personas
con discapacidad. La eleccion de este término se basa en la idea de que el ser
humano es en si diverso funcionalmente, es decir, la diversidad es inherente a la
naturaleza humana, en el sentido de que el funcionamiento tanto fisico como
mental se despliega de distintas maneras a lo largo del ciclo de vida de todas las

personas (Palacios y Romanach, 2006).

Asimismo, el término “diversidad funcional” carece de connotaciones
negativas, ya que no implica ningln juicio valorativo, sino que tiene un caracter
eminentemente descriptivo. Y no sélo designa a un nico colectivo, sino que se

refiere a toda la especie humana (Morente Parra, 2007).

A través del empleo de una terminologia no excluyente ni discriminatoria,
asi como de la redefinicion del concepto tradicional de dignidad humana en la que
se basan sus planteos, transmiten una vision inclusiva, difuminando al colectivo de

personas con discapacidad en la sociedad (Morente Parra, 2007).

Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud
La Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud
(CIF) integra la Familia Internacional de Clasificaciones de referencia de la OMS.

Aprobada en la 54* Asamblea Mundial de la Salud en el afio 2001, ha significado
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un punto de inflexion en el tratamiento de la discapacidad, en tanto implica la
plasmacion de los planteos mencionados en un documento de relevancia

internacional.

La CIF (2001) conceptualiza a la discapacidad como un fendmeno
dinamico en el que interactuan factores personales, sociales y contextuales,
asumiendo que la condicion de discapacidad evoluciona con el tiempo y las
circunstancias. En este sentido, la discapacidad y la salud se extienden del mismo
modo a lo largo del continuo de nuestras vidas, por lo que la discapacidad se
constituye como un fendémeno propio de la condicién humana y no como una

caracteristica diferencial de ciertos grupos minoritarios.

Es asi como la discapacidad es concebida como una experiencia humana
universal que abarca a un colectivo muy heterogéneo, tratandose de un concepto
dinamico, producto de la interaccion tanto de las condiciones de salud como de los

factores contextuales (Fernandez et al., 2009).

La creacion de la CIF (2001) ha significado un gran avance en varios
sentidos: brinda un marco conceptual comun, asi como un lenguaje internacional
unificado y estandarizado para la evaluacion y descripcion de los estados de salud;
actia como guia para la evaluacion multidisciplinaria del nivel de funcionamiento
y discapacidad; permite evaluar la diferencia entre el desempeiio actual y potencial
de un mismo individuo; asi como permite identificar las barreras y facilitadores
ambientales que influyen sobre el desempefio de un sujeto, con el objetivo de
generar acciones para intervenir sobre los mismos. Ademas, se constituye como
una herramienta estadistica y de investigacion, que permite la sistematizacion y

comparacion de resultados (Belzarena Guevara, 2015).

Por todo lo mencionado, la CIF (2001) es mucho méas que una clasificacion,
implica hacer efectivo el cambio de paradigma desde un modelo rehabilitador hacia
un modelo que integre las distintas dimensiones que determinan la salud,
constituyéndose como un enfoque desde el que pensar, valorar e intervenir

(Belzarena Guevara, 2015).
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Mcétodo
Diseno de Estudio.

Se llevo a cabo una investigacion no experimental, de tipo cualitativa, con
disefio narrativo. La investigacion cualitativa se orienta a la produccion de datos
descriptivos, como son las palabras y los discursos de las personas, quienes los
expresan de forma hablada y escrita, ademas, de la conducta observable (Taylor y
Bogdan, 1986).

El disefio narrativo de Sampieri (2014) se enfoca en las experiencias y
relatos de vida de los participantes, buscando comprender sus significados y
contextos. El disefo narrativo de topicos es una modalidad del enfoque narrativo
cualitativo que se centra en la reconstruccion y analisis de experiencias
significativas a partir de relatos organizados en torno a temas especificos o ejes
tematicos. A diferencia de los disefios narrativos biograficos o cronologicos, este
enfoque no busca reconstruir la totalidad de la vida de los participantes, sino
explorar profundamente ciertos aspectos relevantes de su experiencia,
seleccionados por su pertinencia tedrica, social o clinica. Segun Sampieri (2014), el
disefio narrativo busca captar la riqueza contextual de las experiencias humanas, y
en el caso de los topicos, se privilegia la profundidad tematica por sobre la
linealidad temporal. Esto permite una lectura mas analitica y comparativa entre
relatos, facilitando la construccion de categorias emergentes y la interpretacion

situada.

Participantes.

Para el presente trabajo se realiz6 un muestreo no probabilistico. La
muestra se constituyd por veinte (20) progenitores, hombres y mujeres, residentes
en el partido de San Miguel, Provincia de Buenos Aires, quienes poseen una hija o
hijo de edades entre 3 y 14 afios con distintos diagndsticos o condiciones médicas

’

que realizan actualmente TAA en el Centro de Equinoterapia “/lusion”.

Criterios de exclusion.

En consonancia con el disefio narrativo de topicos, se excluyeron del

estudio aquellos casos que, por razones metodoldgicas, éticas o contextuales, no
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permitian una reconstruccion significativa de experiencias en torno a los ejes

tematicos definidos. Los criterios de exclusion fueron los siguientes:

e Progenitores cuyos hijos no realizan actualmente TAA en el Centro de
Equinoterapia Ilusion, ya que la continuidad del tratamiento constituye una
condicion necesaria para la reconstruccion situada de las experiencias.

e Personas que no residen en el partido de San Miguel, dado que el contexto
territorial forma parte del marco interpretativo del estudio y permite
delimitar variables socio comunitarias relevantes.

e Progenitores de nifias o nifios menores de 3 afios o0 mayores de 14 afios, en
virtud de que el rango etario delimitado responde a criterios clinicos y
pedagogicos vinculados a la modalidad de intervencion en TAA.

e Participantes que no consienten la grabacion o transcripcion de sus relatos, ya
que la produccion de datos narrativos requiere la posibilidad de registro y
analisis discursivo en profundidad.

e C(Casos en los que se detecte una dificultad significativa para la expresion
verbal o escrita del relato, que impida la construccion de una narrativa
coherente y situada en torno a los topicos definidos, sin que ello implique
excluir por razones de discapacidad, sino por criterios de viabilidad
metodologica.

e Relatos que no se vinculen con los ejes teméaticos definidos en el disefio
narrativo, en tanto el enfoque de topicos requiere una articulacion explicita

entre experiencia vivida y pertinencia teorica.

Instrumentos.

Como técnica de recoleccion de datos se utilizé la entrevista en profundidad
semiestructurada, la misma fue seleccionada para descubrir y comprender la
importancia de la Terapia Asistida con Animales. La entrevista de investigacion es
un encuentro entre sujetos en el cual se busca descubrir subjetividades. En la
entrevista semi-estructurada, se pretende la construccion del sentido social de la
conducta individual o del grupo de referencia del sujeto entrevistado; y de esta
manera, permitir la entrada en un lugar comunicativo de la realidad, donde la
palabra es el vector principal de una experiencia personalizada, biografica e

intransferible (Alonso, 1999).
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Las entrevistas se realizaron a madres y padres que implementan

actualmente la TAA con sus hijos.

Procedimiento.

Primeramente, se logro el contact6 con el centro donde realizan TAA en la
zona de San Miguel, provincia de Buenos Aires. A partir de la autorizacion de la

institucion, se dispuso el contacto con las familias.

Las familias recibieron un formulario para el consentimiento informado y, a
continuacion, la entrevista fue realizada de forma personal, que consistio en
preguntas semi abiertas. El tiempo promedio que llevo a las familias realizar esta

entrevista fue de cuarenta minutos.

Consentimiento Informado

Para abarcar la ética de la investigacion, se entregd a cada participante
voluntario un Consentimiento Informado (CI). El consentimiento informado
compone un eslabon crucial en las investigaciones. También es, adicionalmente,
una excelente forma de ejercitar y aplicar principios €ticos tan genuinamente
humanos y universales. Asi mismo, conocido como consentimiento libre y
esclarecido, consentimiento bajo informacion o consentimiento educado, el CI
permite garantizar la autonomia, la autodeterminacion y el respeto a los individuos
involucrados en el proceso de investigacion cientifica o que reciben atencion
médica. Para esta investigacion se utilizo el modelo de Losada A. (2014),

proporcionado por la Universidad de Flores.
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Resultados

Tabla (1)
Categorias de analisis:
Categoria de andlisis Subcategorias
1. Vinculo Terapéutico y Bienestar a. Creacion de un espacio de
Emocional confianza y motivacion.
b. Desarrollo de un vinculo afectivo
significativo.
2. Beneficios Multisistémicos a. Mejoras motoras y fisicas.
b. Avances en la comunicacion y
expresion

c. Manejo de la ansiedad y tolerancia a
la frustracion

3. Impacto Psicosocial a. Mejora de la autoestima y el
autovalimiento.

b. Momento de socializacion y sentido
de comunidad.

4. Desafios y Barreras a. Accesibilidad econdmica y oferta
limitada

Fuente: elaboracion propia. (Martinez, 2025)

Respecto de las categorias se analizaron las siguientes:

1. Vinculo Terapéutico y Bienestar Emocional: se considera vinculo terapéutico a la

relacion de confianza, empatia y colaboracion entre un paciente y su terapeuta,
fundamental para el éxito de la terapia. En cuanto al bienestar emocional hace
referencia a permitirle al paciente sentirse seguro para explorar sus emociones y
pensamientos, lo que facilita la mejora y el cambio terapéutico. Se analizan dos
subcategorias:

a. Creacidn de un espacio de confianza y motivacion: propiciar estos dos factores
son cruciales para alcanzar metas, superar obstaculos y lograr objetivos. Se
destacan los siguientes testimonios:

"La interaccion con animales genera un espacio de bienestar integral”, "el caballo transmite

una sensacion de paz que permite a mi hija mantenerse enfocada"

b. Desarrollo de un vinculo afectivo significativo: son relaciones de amor, carifio
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y confianza que se establecen entre personas y animales fundamentales para el
desarrollo emocional y psicologico. Se forman a través de la interaccion, la
cercania y la seguridad, son cruciales durante la infancia, aunque perduran a lo
largo de toda la vida, influenciando las relaciones futuras. Se destacan los
siguientes testimonios:

"El vinculo afectivo que mi hijo ha desarrollado con el caballo, al que considera 'suyo'", "Lo

menciona como si fuese parte de la familia”

2. Beneficios Multisistémicos: son las ventajas y aprovechamiento reflejadas en las

distintas areas. Se analizan tres subcategorias:

a. Mejoras motoras y fisicas: los cambios favorables en cuanto al organismo de
los concurrentes que pueden evidenciarse. Se destacan los siguientes
testimonios:

“Mi hija ha mostrado avances significativos en su equilibrio y coordinacion”, "Dice que le

trabajaron musculos que solo los siente con el kinesiologo"

b. Avances en la comunicacion y expresion: evolucion en cuanto a la
expresividad verbal y no verbal notoria en los pacientes. Se destacan los
siguientes testimonios:

“Ha desarrollado habilidades comunicativas, volviéndose mas expresivo y seguro al

compartir sus experiencias"

c. Manejo de la ansiedad y tolerancia a la frustracion: es la capacidad de
gestionar los sintomas fisicos y emocionales del estrés y la preocupacion,
mientras que la tolerancia a la frustracion es la habilidad para afrontar
situaciones que no salen como se espera sin perder el control. Ambas estan
interconectadas: la falta de tolerancia a la frustracion puede aumentar la
ansiedad, por lo que desarrollar ambas habilidades es fundamental para el
bienestar emocional.Se destacan los siguientes testimonios:

“Ha logrado manejar mejor su ansiedad y esperar su turno", "No toma tan a la tremenda los

tiempos de espera”

3. Impacto Psicosocial: consecuencias emocionales, comportamentales y de

pensamiento generadas en personas, familias. Se analizan dos subcategorias:
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a. Mejora de la autoestima y el autovalimiento: Es la valoracion que una persona
hace de si misma, abarcando cudnto se aprecia, respeta , acepta y en cuanto a
su capacidad para ser autonomo. Se destacan los siguientes testimonios:
"Ha comenzado a hablar con orgullo de sus logros en la equitacion, compartiendo estas

experiencias con familiares y amigos"

b. Momento de socializacion y sentido de comunidad: las personas aprenden e
interiorizan las normas, valores y comportamientos de su grupo social, lo que
les permite funcionar como miembros competentes de su comunidad. El
sentido de comunidad es un sentimiento de pertenencia, interdependencia y
apoyo mutuo entre los miembros de un grupo, donde cada uno se siente
importante para el colectivo y la comunidad. Se destacan los siguientes
testimonios:

"Han logrado establecer vinculos significativos con otros participantes”, "De equino se traen

amigos, tanto ellos con los concurrentes y nosotros también como familia”

4. Desafios y Barreras: los limites que se interponen en cuanto a las TAA. Se analiza en
la siguiente subcategoria:

a. Accesibilidad econdmica y oferta limitada: suelen ser los obstaculos mas
habituales a la hora de concretar una TAA. Se destacan los siguientes
testimonios:

"Es una actividad cara, y muchas veces las obras sociales no cubren los costos", "Hay muy
pocos lugares especificos de equinoterapia... son escasos los centros especializados y los

altos precios"
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Discusion
Los resultados obtenidos en esta investigacion cualitativa permiten discutir
y contrastar las experiencias parentales con los fundamentos teéricos expuestos en
el marco de referencia, revelando una coherencia significativa y aportando una

perspectiva contextualizada desde la realidad local.

En primer lugar, la categoria Vinculo Terapéutico y Bienestar Emocional
confirma lo planteado por autores como Oropesa Roblejo (2009) y Levinson
(1965), quienes destacan el rol del animal como facilitador emocional y un "objeto
transicional" que media en la relacion terapéutica. A partir de los testimonios que
describen al caballo como un ser que "transmite paz" y es considerado "parte de la
familia" permiten notar la capacidad de los animales para generar un espacio de
seguridad y afecto incondicional, lo que reduce la ansiedad y promueve la apertura
emocional en los nifios, tal como se documenta en la literatura (Cusack, 1996;
Martinez, 2008). La mejoras manifiestas de los concurrentes en esta categoria

denotan fortalecimiento en el aspecto emocional.

En segundo lugar, se evidencia que en varias entrevistas los padres se
referian a los beneficios multisistémicos reportados (mejoras motoras,
comunicativas y en el manejo de la ansiedad) que se alinean con los hallazgos de
investigaciones previas. Por lo expuesto en las entrevistas, las mejoras fisicas en
los nifios y adolescentes concurrentes coinciden con lo expuesto por Oropesa et al.
(2009) respecto a como el movimiento del caballo estimula el sistema vestibular y
la musculatura.Otro aspecto destacado por los padres en sus relatos fue acerca de
los avances en comunicacion respaldan la teoria de Martinez (2008) sobre como los
animales favorecen la empatia y la expresion no verbal; a su vez la mejoria en la
tolerancia a la frustracion y la ansiedad fue algo mencionado en varias ocasiones y
corrobora que los estudios fisiologicos de Friedmann et al. (1980) y DeMello
(1998), quienes asociaron la interaccion con animales con la reduccion del cortisol

y la presion arterial como otro beneficio que pudieron encontrar.

La categoria, Impacto Psicosocial, evidencia uno de los hallazgos mas
valiosos de las TAA. El surgimiento del orgullo, la mejora de la autoestima y la
creacion de vinculos sociales entre familias y participantes refuerza la idea de que
estas terapias trascienden lo individual para fomentar un sentido de comunidad, un

aspecto crucial para la inclusion social de las personas con discapacidad que es
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destacado por Pulgarin Tavera y Orozco Sena (2016). Este resultado sugiere que
las TAA operan no solo a nivel terapéutico sino también comunitario, actuando

como un catalizador para la construccion de redes de apoyo social.

Sin embargo, la categoria Desafios y Barreras introduce una critica
fundamental que matiza el optimismo de los beneficios. La limitada accesibilidad
econdmica y la escasa oferta de centros especializados, sefialadas por los padres,
exponen una contradiccion importante: si bien las TAA demuestran ser altamente
efectivas, su implementacion como terapia complementaria no esta integrada en los
sistemas de salud publica o en las coberturas de obras sociales, tal como advierte
Avila Lopez (2012). Esto genera una situacion de inequidad, donde el acceso a un
tratamiento beneficioso queda supeditado a la capacidad econdmica de las

familias, profundizando las brechas sociales preexistentes.

Si bien el marco tedrico del trabajo define al animal como mediador en el
vinculo terapeuta-paciente (Alvarez, 2013; Oropesa Roblejo, 2009), habilita
preguntarse si esta funcion puede ser resignificada desde una perspectiva
relacional. La teoria del apego (Bowlby, 1969) y los aportes de Benjamin (1990)
sobre la intersubjetividad permiten pensar al animal como figura de apego segura,
especialmente en contextos de vulnerabilidad emocional. En este sentido, el
vinculo afectivo con el animal podria operar como catalizador de procesos de
simbolizacion, regulacion emocional y apertura vincular, excediendo su rol

instrumental.

Desde una mirada critica, esta resignificacion plantea desafios éticos: ;es
legitimo que el animal asuma un rol afectivo tan profundo sin reconocimiento
simbolico ni proteccion legal como “agente terapéutico”? La discusion exige
considerar el bienestar animal como parte del disefio ético de las intervenciones,

evitando su cosificacion o sobreexplotaciéon emocional.

El estudio revela que el acceso a las TAA en San Miguel depende de
iniciativas municipales gratuitas, lo que evidencia una brecha estructural en la
oferta terapéutica y como el acceso a este tipo de dispositivo terapéutico es una
propuesta favorable y considerable dentro un equipo interdisciplinario. Esta
situacion interpela el principio de justicia terapéutica (Daniels, 2008) y el enfoque
de derechos consagrado en la Convencion sobre los Derechos de las Personas con

Discapacidad (CDPD, 2006), que reconoce el derecho a la salud integral y a
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intervenciones culturalmente pertinentes. La escasa institucionalizacion de las TAA
en el sistema publico argentino se vincula con la falta de sistematizacion
metodolodgica y de evidencia cuantitativa replicable. No obstante, estudios recientes
(Pastor Morales et al., 2024; Tarraga-Minguez et al., 2021) han demostrado
mejoras significativas en la autoestima, la sociabilidad y la regulacién emocional
en nifios con discapacidad, lo que habilita su inclusion como complemento
terapéutico en politicas publicas. Los resultados revelan una brecha estructural en
el acceso a las TAA en San Miguel, donde la oferta depende de iniciativas
municipales gratuitas. Esta situacion interpela el principio de justicia terapéutica
(Daniels, 2008) y el enfoque de derechos consagrado en la Convencion sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad (CDPD, 2006), que reconoce el
derecho a la salud integral y a intervenciones culturalmente pertinentes. La escasa
institucionalizacion de las TAA en el sistema publico argentino, sumada a la falta
de sistematizacion metodologica y evidencia replicable, limita su inclusion en
politicas publicas. No obstante, estudios recientes (Pastor Morales et al., 2024;
Tarraga-Minguez et al., 2021) y los testimonios recogidos en este trabajo (que
evidencian mejoras en autoestima, sociabilidad y autovalimiento) habilitan su

consideracion como complemento terapéutico legitimo y necesario.
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Conclusion

La presente investigacion permiti6 explorar en profundidad las experiencias
parentales respecto de las terapias asistidas con animales en el contexto del Partido
de San Miguel, revelando no solo los beneficios terapéuticos percibidos, sino
también las dimensiones afectivas, sociales y comunitarias que emergen de estas

practicas.

Desde un enfoque cualitativo narrativo, se evidenci6 que el vinculo entre el
nifio y el animal (especialmente en equinoterapia y zooterapia) actiia como
catalizador emocional, facilitador de la comunicacion y promotor de la autoestima.
Tal como sefialan Oropesa Roblejo et al. (2009) y Levinson (1965), el animal
funciona como objeto transicional y mediador terapéutico, generando un espacio

de confianza que potencia el proceso de rehabilitacion.

Los testimonios parentales recogidos en las entrevistas confirman que las
TAA no solo impactan en el plano individual, sino que también fortalecen vinculos
familiares y comunitarios, promoviendo redes de apoyo y sentido de pertenencia.
Este hallazgo coincide con lo planteado por Pulgarin Tavera y Orozco Sena
(2016), quienes destacan el valor socializador del vinculo humano-animal en

contextos de vulnerabilidad.

Asimismo, se identificaron barreras estructurales que limitan el acceso a
estas terapias, como la escasa oferta institucional y la falta de cobertura por parte
de obras sociales. Esta situacion plantea un desafio ético y politico: si bien las
TAA demuestran ser efectivas, su implementacidon atin no esta garantizada como
derecho dentro del sistema de salud publica, lo que perpetua desigualdades (Avila
Lopez, 2012).

En sintesis, este trabajo contribuye a visibilizar saberes parentales, legitimar
las TAA como dispositivos terapéuticos interdisciplinarios y abrir el didlogo sobre
su inclusion en politicas publicas. La investigacion reafirma que el bienestar de
nifios y adolescentes con discapacidad no depende exclusivamente de
intervenciones clinicas, sino también de practicas sensibles, integradoras y
humanizadas que reconozcan la diversidad funcional como parte constitutiva de la

condicion humana (Palacios y Romanach, 2006).
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Limitaciones de la investigacion.

Reconocer las limitaciones metodologicas fortalece la validez del estudio y
permite delimitar el alcance de sus conclusiones (Avello Martinez et al., 2019). En
este sentido, se sefialan: - Muestra acotada geograficamente: La investigacion se
desarroll6 en el Partido de San Miguel, lo que restringe la posibilidad de generalizar

los hallazgos a otros contextos socioculturales.

e Disefio cualitativo narrativo: si bien permite una comprension profunda de
las experiencias, no habilita inferencias estadisticas ni mediciones objetivas
del impacto terapéutico, lo que limita la extrapolacion de resultados (Perez
Ripossio, 2019).

e Sesgo interpretativo: al trabajar con relatos parentales, los datos estan
mediados por percepciones subjetivas, lo que implica un margen de
interpretacion que debe ser considerado en la lectura de los resultados.

® Acceso limitado a centros especializados: la escasa disponibilidad de
instituciones que ofrecen TAA dificulta ampliar la muestra y diversificar los

perfiles de participantes.

Aportes de la investigacion.

La presente investigacion aporta una mirada situada y sensible sobre las
experiencias parentales en torno a las terapias asistidas con animales, en contextos
de discapacidad infantil. Desde una perspectiva cualitativa, se destacan los siguientes

aportes:

e Reconocimiento de la dimension vincular en las TAA: se evidencia que el
vinculo entre el nifio y el animal no solo potencia habilidades
socioemocionales, sino que también actua como catalizador terapéutico,
reforzando conductas positivas y promoviendo la iniciativa en el proceso de
intervencion (Belzarena, 2015).

e Contribucion al enfoque interdisciplinario: el estudio integra elementos de la
psicologia, la pedagogia diferencial y la salud comunitaria, lo que permite
comprender las TAA como précticas complementarias que enriquecen los
abordajes tradicionales (Pastor Morales et al., 2024).

e Visibilizacion de saberes parentales: al centrar la voz de los padres, se

recupera un conocimiento situado que suele quedar excluido de los discursos
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clinicos, aportando insumos valiosos para el disefio de politicas publicas
inclusivas (Cerveny et al., 2019).

Aporte al campo académico local: la escasa produccion nacional sobre TAA
en discapacidad infantil convierte este estudio en un antecedente relevante
para futuras investigaciones, especialmente aquellas que busquen integrar

enfoques ético humanistas y narrativos
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